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Barn som far illa  
– om förutsättningar och  
möjligheter till prevention
På ett förtjänstfullt sätt presenteras 
i detta nummer en kunskapsöversikt 
om barn som lever med risk för att 
fara illa. I översikten redovisas kart-
läggningar för hur det ser ut i Sverige 
men framför allt presenteras möjlighe-
ter till att påverka risksituationer för 
barn. Översikten är resultatet av ett 
samverkansprojekt mellan Folkhälso-
myndigheten, Socialstyrelsen och 
Sveriges kommuner och landsting, 
SKL. Syftet med projektet har varit att 
stärka stödet till barn som växt upp i 
familjer med missbruk, psykisk ohälsa 
och våld och ”målet är att alla barn 
och deras familjer får det stöd de be-
höver för ett tryggt samspel och goda 
relationer i familjen, en fungerande 
vardag och skolgång – så att barn får 
vara barn och så att problem inte förs 
vidare till nästa generation. Det är ett 
viktigt folkhälsoarbete”1.
De tre myndigheterna har haft olika 
roller i projektet. Folkhälsomyndighe-
tens roll har varit att utveckla kunska-
pen om stöd till barn i familjer där det 
finns missbruk, psykisk ohälsa eller 
våld. Detta har gjorts genom fördel-
ning av medel till 18 lokala projekt 
och detta nummer redovisar erfaren-
heter från 11 av dessa projekt. Social-
styrelsen har fokuserat på att utveckla 
hållbara strukturer för stöd till barn 
och anhöriga inom hälso-och sjuk-
vård, socialtjänst, skola och förskola. 
Fokus för SKL har varit barn i famil-
jer med missbruk.
Studier påvisar att mellan 8-17 pro-
cent av alla barn, beroende på hur 
man mäter, någon gång under upp-
växten hade en förälder som hade 
behandlats för missbruk eller psykisk 
ohälsa i sluten eller öppen vård. Dessa 
barn har större risk att själva utveckla 
fysisk eller psykisk ohälsa eller att få 
ofullständiga betyg2. I familjer med 
psykisk ohälsa hos föräldern eller för-
äldrarna förekommer oftare än i andra 
missbruk, våld i familjen och försum-
melse av barnets känslomässiga och/
eller fysiska behov. Barn i sådana fa-
miljer upplever oftare än andra barn 
svårigheter i det dagliga livet, känner 
mer skuld och har svårigheter i mel-
lanmänskliga relationer3. Många av 
dessa barn får ta vuxen- eller föräldra-
ansvar och ta hand om såväl sig själva 
som syskon och ibland även föräldrar. 
Man kallar detta för föräldrafiering4. 
Barn får då ta ett stort ansvar för såväl 
det känslomässiga klimatet som prak-
tiska göromål i familjen. Kombination 
av att som barn dölja familjehemlig-
heter, utsättas för bristande omvård-
nad och föräldrafiering medför ofta 
skamkänslor och depressioner. Om 
detta inte blir en konsekvens i barndo-
men så kommer de igen senare i livet 
och kan kräva långvarig psykoterapi5. 
Skerfving visar i ett avhandlingsar-
bete att konsekvenserna för barnen 
varierar efter fyra kategorier; den väl-
ordnade, den konfliktfyllda, den pro-
blemtyngda och den utsatta barndo-
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men. I den ”välordnade barndomen” 
handlade det främst om emotionella 
påfrestningar, medan övriga innebar 
en ökande grad av såväl psykisk som 
fysisk och social utsatthet6. En hälso-
ekonomisk analys beräknar merkost-
naden för samhället för gruppen barn 
i risk till 35 miljarder om året7. 
En genomgående slutsats i forsk-
ningen som redovisas i artiklar om 
möjligheter till förebyggande och stöd 
till barn och familjer är att detta krä-
ver mer utvecklingsarbete och är ett 
forskningsområde som behöver för-
stärkas så att fler barn som lever i risk-
situationer får det stöd som behövs.
Bo J A Haglund
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